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 RESUMO
Objetivo: Identificar referenciais teóricos e instrumentos para a avaliação do pensamento crítico a fim de embasar estudos na en-
fermagem e educação.
Método: Revisão integrativa, com busca de artigos científicos nos idiomas português, inglês e espanhol, nas bases de dados LILACS, 
SCIELO, IBECS, MEDLINE/PubMed e SCOPUS, utilizando os descritores: “pensamento”, “ensino” e “enfermagem” ou os respectivos ter-
mos em inglês. Encontraram-se 3147 artigos; foram selecionados 23 artigos publicados entre 2010 e 2015.
Resultados: 14 (60,2%) estudos analisados utilizaram o referencial de Facione para o embasamento das pesquisas. Identificaram-se 
8 (34,4%) estudos utilizando diferentes instrumentos de avaliação do pensamento crítico, aplicados na enfermagem e educação.
Conclusões: A maioria dos estudos analisados utilizou o referencial de Facione. Dos instrumentos de avaliação, houve destaque do 
California Critical Thinking Skills Test (CCTST) e Watson – Glaser Critical Thinking Appraisal; em relação às habilidades de pensamento 
crítico, ambos concentram a avaliação nas habilidades cognitivas de pensamento crítico.
Palavras-chave: Pensamento. Ensino. Avaliação. Enfermagem. Tomada de decisões.
ABSTRACT
Objective: To identify theoretical frameworks and instruments for the evaluation of critical thinking to base studies in nursing 
and education.
Method: Integrative review, with a selection of scientific articles in Portuguese, English and Spanish, in the LILACS, SCIELO, IBECS, 
MEDLINE/PubMed and SCOPUS databases, using the descriptors “thought”, “teaching” and “nursing” in Portuguese and English. The 
search resulted in 3,147 articles, and 23 papers published between 2010 and 2015 were selected.
Results: Fourteen (60.2%) studies used the Facione framework and eight (34.4%) resorted to different critical thinking assessment 
tools applied in nursing and education.
Conclusions: Most studies used the Facione framework. Among the evaluation tools, the California Critical Thinking Skills Test 
(CCTST) and the Watson-Glaser Critical Thinking Appraisal stood out as the most common instruments; both focus on cognitive skills 
in critical thinking.
Keywords: Thinking teaching. Evaluation. Nursing. Decision-making.
RESUMEN
Objetivo: Identificar referencias teóricas e instrumentos para la evaluación del pensamiento crítico a fin de basar estudios en la 
enfermería y educación.
Método: Revisión integrativa, con búsqueda de artículos científicos en los idiomas portugués, inglés y español, en las bases de 
datos LILACS, SCIELO, IBECS, MEDLINE/PubMed y SCOPUS, utilizando los descriptores: “pensamiento”, “enseñanza” y “enfermería” sus 
términos en inglés. Se encontraron 3147 artículos; se seleccionaron 23 artículos publicados entre 2010 y 2015.
Resultados: 14 (60,2%) estudios analizados utilizaron el referencial de Facione para el embasamiento de las investigaciones. Se 
identificaron 8 (34,4%) estudios utilizando diferentes instrumentos de evaluación del pensamiento crítico, aplicados en la enfermería 
y educación.
Conclusiones: La mayoría de los estudios analizados utilizó el referencial de Facione. De los instrumentos de evaluación, hubo 
destaque de las pruebas de rendimiento de las pruebas de California (CCTST) y Watson - Glaser Crítical Thinking Rate; en relación a las 
habilidades de pensamiento crítico, ambos concentran la evaluación en las habilidades cognitivas de pensamiento crítico.
Palabras clave: Pensamiento. Enseñanza. Evaluación. Enfermería. Toma de decisiones.
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 INTRODUÇÃO
O pensamento crítico (PC) é considerado uma compe-
tência a ser adquirida ou aperfeiçoada durante o processo 
de formação de estudantes de enfermagem. Nesse contex-
to, destacam-se no Brasil as Diretrizes Curriculares Nacio-
nais(1), pelo fato de determinarem que o ensino deve ser 
crítico, reflexivo e criativo. Nesse sentido, o objetivo central 
desse documento é formar enfermeiros capazes de intervir 
nas realidades de saúde existentes e nas quais estarão inse-
ridos para a prestação do cuidado em saúde.
No entanto, orientações para o alcance desse propósi-
to são restritas e a falta de clareza e de consenso sobre o 
desenvolvimento desse padrão de atitude de pensar crítica 
e reflexivamente ainda são uma lacuna do conhecimen-
to a ser explorada; além disso, constata-se a existência de 
inúmeras terminologias utilizadas como sinônimos de PC, 
tais como: pensamento criativo, reflexivo, raciocínio clínico 
e raciocínio diagnóstico. Em geral, há destaque para o PC 
enquanto competência dos profissionais da saúde, espe-
cialmente na enfermagem(2).
O PC é essencial para a tomada de decisão pelos pro-
fissionais da saúde e com destaque no campo da enfer-
magem, especialmente na aplicação do processo diag-
nóstico de enfermagem com acurácia e fidedignidade. 
Dessa forma, contribui-se para o desenvolvimento de 
práticas de enfermagem seguras, resolutivas e bem-estru-
turadas com vistas ao alcance de resultados(3). Nesse con-
texto, destacam-se os elementos estruturais do PC, no que 
tange aos hábitos mentais (confiança, perspectiva contex-
tual, criatividade, flexibilidade, curiosidade, integridade 
intelectual, intuição, compreensão, preserverança e refle-
xão). Tais hábitos colaboram para a prática das habilidades 
comportamentais e cognitivas de análise, de aplicação 
de padrões, de discernimento, de busca de informações, 
de raciocínio lógico, de predição e de transformação de 
conhecimento(3). Encontrou-se na literatura uma revisão 
integrativa de Brunt referente ao período de 1992 a 2003, 
que teve por objetivo central identificar as definições de 
PC, descrevendo as investigações relacionadas ao tema 
naquele período(4).
Em 2005, também foi publicada uma revisão nos mes-
mos moldes, incluindo o período de 1981 a 2002. Essa 
pesquisa foi realizada em bases de dados online: National 
Library of Medicine (Pubmed), Eletronic Journals Service (Ebs-
co) e Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature 
(Cinahal), que tratou do tema análise de conceito de pen-
samento crítico, especificamente no campo da enferma-
gem(5). Nessas pesquisas, foram evidenciadas numerosas 
definições conceituais de PC; entretanto, os referenciais 
teóricos que os embasaram não foram o foco dessas pu-
blicações, sendo essa uma das lacunas e justificativa para o 
desenvolvimento deste estudo.
Na revisão com período de 1992 a 2003, a metade das 
investigações selecionadas não apresentou uma definição 
clara para aplicação do PC, mesmo utilizando como refe-
renciais os clássicos de Richard Paul, Scheffer e Rubenfeld 
e Alfaro Lefreve(4). Em 2014, também foi publicada uma re-
visão integrativa sobre referenciais teóricos do PC na enfer-
magem e instrumentos para sua avaliação, na Revista Ibe-
roamericana de Educação e Investigação em Enfermagem, 
abordando o período de 2005 a 2011(6).
Frente a isso, este estudo teve por objetivo identificar os 
referenciais teóricos e instrumentos para a avaliação do PC a 
fim de embasar estudos na enfermagem e na área da saúde.
MÉTODO
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura que 
seguiu cinco etapas: formulação do problema, coleta de 
dados, avaliação dos dados, análise e interpretação dos da-
dos e apresentação dos resultados(7), a partir da seguinte 
questão norteadora: quais os referenciais teóricos utiliza-
dos para embasar estudos relacionados com o PC na en-
fermagem e na área da saúde e quais os instrumentos de 
avaliação do PC mais utilizados atualmente?
Nesse sentido, para esta revisão integrativa, os artigos 
contemplados na busca foram publicados no período de 
2010 a 2015. Esse período se deve à existência de revisões 
da literatura sobre essa temática em períodos anteriores. 
Os descritores adotados para busca, nos idiomas portu-
guês e inglês, foram extraídos do Banco de Descritores 
em Ciências da Saúde (DeCS) e Medical Subject Headings 
(MeSH), sendo os seguintes: pensamento, thinking, ensi-
no, teaching, enfermagem e nursing. A busca foi realizada 
nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine 
(Pubmed), Literatura Latino-Americana de Ciências da Saúde 
(LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), SCOPUS e 
IBECS. A justificativa para a escolha dos descritores deve-
-se à estreita relação e à especificidade com a temática em 
estudo.
Os critérios de inclusão para a seleção dos artigos fo-
ram: textos nos idiomas inglês, português ou espanhol; 
objetivo do estudo contendo como tema central o PC e ar-
tigos disponíveis na íntegra. Os critérios de exclusão foram: 
artigos que não tratavam do tema proposto, teses, disser-
tações, capítulos de livros e editoriais.
Primeiramente, realizou-se a leitura do título da publi-
cação, seguida de leitura criteriosa do resumo, para veri-
ficar a adequação dos critérios de inclusão. Nos casos em 
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que o título e o resumo não foram suficientes para definir 
a temática pesquisada, buscou-se a publicação na íntegra, 
de forma que todos os critérios pudessem ser aplicados e 
os artigos que respondessem à questão norteadora do es-
tudo fossem selecionados.
A amostra final foi obtida após análise dos artigos pré-
-selecionados em cada uma das bases de dados que ser-
viram para o desenvolvimento desta revisão integrativa. 
Na base de dados MEDLINE/PubMed (Sistema de Análise e 
Recuperação de Literatura Médica Online / National Library of 
Medicine), foram identificados (127) estudos. No entanto, 
após análise criteriosa, selecionaram-se (4) artigos.
Na base de dados LILACS (Literatura Latino-Americana 
de Ciências da Saúde), foram pré-selecionados (79) artigos, 
mas somente (7) artigos foram selecionados; na base SciE-
LO (Scientific Eletronic Library Online), foram identificados 
(236) artigos e desses (13) foram selecionados. No entanto, 
identificou-se que (8) artigos estavam nas pré-seleções das 
outras bases de dados e já haviam sido selecionados, resul-
tando em (5) artigos; em SCOPUS, a pré-seleção evidenciou 
(675) artigos, sendo (6) artigos de escolha; e na base IBECS, 
após pré-seleção de (24) artigos, compuseram a amostra 
(2) estudos.
Dessa forma, seguindo tais parâmetros, a busca nas 
bases de dados resultou na identificação de 3147 artigos, 
que compõem o cenário global das publicações (Figura 1). 
A aplicação dos critérios de inclusão e de exclusão, bem 
como a análise criteriosa pelos pesquisadores dos artigos 
de interesse, resultou em uma amostra de 23 artigos.
Os cuidados éticos em relação às publicações científi-
cas utilizadas neste estudo foram observados com a ade-
quada citação aos autores dos estudos incluídos(8).
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Bases de Dados (n = 5)
Artigos identificados na pesquisa de banco de dados (n = 3,147)
Avaliação por leitura do título e resumo
 (n = 3,147)
Artigos Excluídos após leitura do título
 e resumo (n = 2006)
Registros Duplicados e  excluídos (n = 8)Pré-Selecionados (n = 1,141)
Estudos incluídos na amostra final
 (n = 23)
Artigos Excluídos após Pré-Seleção
 (n = 1110)
Critérios de Exclusão
Artigos que não tratavam do tema
proposto, teses, dissertações, capítulos
de livros e editoriais.
Figura 1 – Fluxograma do processo de seleção dos estudos, referente à busca eletrônica nas bases de dados MEDLINE / 
PubMed, LILACS, SciELO, SCOPUS e IBECS, no período compreendido entre os anos de 2010 e 2015.
Fonte: Autores
RESULTADOS
Características das publicações
Os estudos selecionados foram publicados entre 2010 e 
2015, sendo que o ano de 2014 foi o que apresentou maior 
percentual de publicações, com 10 (43%), seguido de 2012, 
com 5 (21,5%); e 2010, com 4 (17,2%) publicações. Quanto 
aos periódicos, os nacionais representaram 5 (21,5%) das 
publicações, com destaque para a Revista Gaúcha de En-
fermagem e para a Latino Americana de Enfermagem. As 
Revistas Internacionais concentraram a maior parte dos 
 Riegel F, Crossetti MGO
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estudos, com 18 (77,6%), sendo que o Journal Nurse Educa-
tion Today concentrou 3 (12,9%) das publicações. Quanto 
ao local de origem dos estudos, no Brasil, percebeu-se con-
centração maior nas regiões sul e sudeste.
Com relação aos tipos de estudos empregados nas pes-
quisas, predominou o tipo de estudo descritivo-explorató-
rio, com 7 (30,1%) das publicações analisadas, seguido dos 
estudos metodológicos, com 3 (12,9%) publicações, o que 
está relacionado ao foco, em uma parcela significativa das 
pesquisas, em se traduzir e se adaptar transculturalmente 
instrumentos de avaliação do PC. Além disso, estudos de 
revisão integrativa foram recorrentes, com 3 (12,9%) inves-
tigações, bem como revisões bibliográficas e sistemáticas, 
com 2 (8,6%) pesquisas. Os demais trabalhos concentraram-
-se nas tipologias Delphi, reflexão descritivo-observacional 
e longitudinal. Dos métodos de análise mais utilizados para 
interpretar os achados das pesquisas, houve destaque para 
a análise descritiva e qualitativa, com 8 (34,4%) estudos; e 
análise de conteúdo com 6 (25,8%) trabalhos.
Referenciais teóricos e definições de 
Pensamento crítico
Esta categoria de análise apresenta as principais defi-
nições encontradas nas publicações que compuseram a 
amostra deste estudo. Os referenciais de Facione deram 
sustentação e embasamento para maioria das pesquisas. 
Analisando-se as produções científicas internacionais, foi 
possível identificar os referenciais teóricos que serviram 
de embasamento para realização dos estudos na área do 
PC. Dentre os autores que mais foram citados, estão: Fa-
cione(2-3,9-21), Ennis(2-3,11,13,19,22), Scheffer e Rubenfeld(3,20,23-24), 
Paul, Elder e Bartell(19-20,25-26) e Alfaro- Lefevre(9,27-28).
Na enfermagem, o PC é considerado um componen-
te essencial de responsabilidade profissional e de quali-
dade da assistência(3,14,20,23-24). Além disso, é considerado 
um componente essencial do processo de enfermagem 
(PE); e, na solução de problemas, deve ser orientado por 
padrões, políticas e código de ética, além de envolver a 
lógica, a intuição e a criatividade, características que são 
essenciais e se fortalecem no conhecimento específico 
e na experiência clínica. Focaliza a segurança e a quali-
dade, ao voltar-se para as necessidades do paciente, da 
família e da comunidade(9,27-28). Dessa forma, PC não se-
ria um método a ser aprendido, mas um processo, uma 
orientação da mente, incorporando os domínios afetivo 
e cognitivo(2-3,9,11,13,19,27-29).
O PC é descrito como competência básica dos enfer-
meiros para organizar o processo de enfermagem e re-
solver os problemas dos pacientes, contribuindo para a 
prestação de cuidados seguros e eficazes nos diferentes 
ambientes clínicos(2-3,9-21). Constitui-se como ferramenta 
fundamental para “enfrentar’’, com êxito, a complexidade 
da vida moderna, científica e tecnologicamente avança-
da(20,30). Na sociedade contemporânea, em que o saber e 
o conhecimento se produzem rapidamente, o PC constitui 
uma ferramenta essencial para o sucesso(11).
Tais aspectos o levam a ser multidimensional, abarcan-
do as dimensões intelectual (lógica, racionalidade), psicoló-
gica (autoconsciência, empatia), sociológica (em termos de 
contexto histórico-social), ética (normas e avaliação moral) 
e filosófica (significado da natureza e vida humanas)(25,19-
20,26,31). Além dessas características, o PC é definido como o 
pensamento racional e reflexivo, centrado na decisão do 
que acreditar ou do que fazer(13,22,31-33), como o julgamento 
intencional que resulta em interpretação, análise, avaliação 
e inferência, além de explicação das evidências sobre as 
quais o julgamento foi baseado(2-3,9-20,34).
É considerado um pensamento reflexivo que avalia cor-
retamente as declarações e é focado na decisão acerca do 
que se acredita ou não(3,16,31,35). Também se pode incluir a 
capacidade de saber questionar e de responder às ques-
tões que requeiram habilidades para analisar, sintetizar e 
avaliar informações(3-16-36).
Instrumentos para mensuração do Pensamento 
crítico
A avaliação do PC se dá pelo uso de instrumentos e 
estratégias criados especificamente para este fim; pela ob-
servação em ambientes da prática; por meio de metodo-
logias para solução de problemas utilizando casos clínicos; 
a partir da análise de portfólios e de mapas conceituais. 
Autores recomendam avaliar o PC utilizando-se mais de 
uma estratégia; além disso, orientam que a avaliação seja 
realizada em momentos distintos. Ennis defende que se 
podem encontrar instrumentos de avaliação de dois tipos: 
os que vão ao encontro de mais de uma competência do 
PC; e aqueles que se dirigem apenas a uma competência 
específica do PC(2-3,9,11,13,19,27-29,31).
Dos instrumentos mais citados para avaliação do PC, 
encontrados nos estudos analisados, estão: Watson – Glaser 
Critical Thinking Appraisal(2,14,16,37); California Critical Thinking 
Skills Test(2,14,18,21,31); Ennis Weir Critical Thinking Essay Test(2,28,36); 
Cornell Critical Thinking Test(2,14,29); California Critical Thinking 
Disposition Inventory(2,17,21,31); Prova de Pensamento Crítico de 
Santiuste Bermejo, Ayala, Barriguete, Garcia, González, Ros-
signoli & Toledo (2001)(38); Teste de Pensamento Crítico Pen-
crisal(13); Real – World Outcomes(11), conforme se verifica no 
quadro 1.
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A análise do quadro 1 demonstra que as habilidades 
cognitivas, comportamentais e os hábitos de mente não se 
mostram distribuídos de maneira uniforme entre os instru-
mentos evidenciados. Apenas dois instrumentos apresen-
tam dimensões relativas a essas três esferas: o California Cri-
tical Thinking Disposition Inventory (CCTDI)(2,17,21,31) e o Cornell 
Critical Thinking Test (2,14,22).
Nos demais instrumentos, há primazia das habilidades 
cognitivas, com reduzida ou quase nenhuma referência a 
dimensões ligadas às habilidades comportamentais e aos 
hábitos de mente. Esse último aspecto mostra-se o menos 
evidenciado, apresentando-se em apenas três dos oito ins-
trumentos. Apesar da ênfase, nem tanto equilibrada, às di-
mensões constitutivas do PC entre as habilidades cognitivas, 
comportamentais e hábitos de mente nos instrumentos evi-
denciados, não se pode desconsiderar que tais instrumentos 
possuem resultados decisivos e aplicação em diversas áreas 
do conhecimento; no entanto, ainda são pouco explorados no 
campo da enfermagem, o que sugere a necessidade da apli-
cação com enfermeiros e estudantes de enfermagem(2,17,21).
Este estudo evidenciou instrumentos de qualidade e 
que podem ser explorados no campo da enfermagem em 
países de língua portuguesa, como o Brasil. Pode-se citar 
como exemplo de instrumentos a Prova de Pensamento Crí-
tico de Santiuste Bermejo, Ayala, Barriguete, Garcia, González, 
Rossignoli & Toledo, que avalia as dimensões substantivas 
que compreendem as ações desenvolvidas pela pessoa 
para explicar as razões e os elementos de prova que supor-
tam o seu ponto de vista, bem como a dimensão dialógica 
das pessoas, que está voltada para a análise de integração 
de diferentes pontos de vista ou um contraste com a pers-
pectiva correta(38).
Instrumento de avaliação 
do PC
Dimensões constitutivas do PC
Habilidades Cognitivas
Habilidades Compor-
tamentais
Hábitos de Mente
California Critical Thinking Skills 
Test (CCTST)(2,14,18,21,31)
Análise / Interpretação / 
Autorregulação / Inferência / 
Explanação / Avaliação
Análise
California Critical Thinking 
Disposition Inventory 
(CCTDI)(2,17,21,31)
Espírito analítico / Maturidade 
cognitiva
Abertura do pensamento 
/Espírito analítico 
/ Sistematização / 
Autoconfiança no PC
Curiosidade / 
Procura da verdade
Watson – Glaser Critical 
Thinking Appraisal (2,14,16,37)
Inferência / Dedução / 
Interpretação /
Avaliação de argumentos
Suposição
Ennis Weir Critical Thinking 
Essay Test (2,28,36)
Habilidade de responder 
argumentos gerando resposta 
crítica por escrito em relação a 
determinada questão da vida real
Cornell Critical Thinking 
Test(2,14,22)
Indução / Dedução Credibilidade
Identificação de 
suposições
Prova de Pensamento Crítico 
de Santiuste Bermejo, Ayala, 
Barriguete, Garcia, González, 
Rossignoli & Toledo (2001)(38)
Dimensão substantiva Dimensão dialógica
Teste de Pensamento Crítico 
PENCRISAL(13)
Raciocínio dedutivo / Raciocínio 
indutivo / Raciocínio prático / 
Tomada de decisões
Solução de problemas
Real – World Outcomes (11)
Comportamentos / 
Atitudes
Quadro 1 – Relações existentes entre as habilidades de PC e as dimensões que compõem os 
instrumentos de avaliação do PC
Fonte: Autores
 Riegel F, Crossetti MGO
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Outro instrumento mencionado nos estudos anali-
sados foi o Teste de Pensamento Crítico Pencrisal, original-
mente desenvolvido e validado na população espanhola; 
trata-se de um instrumento composto de 35 itens, os quais 
versam acerca de situações-problema do cotidiano e têm 
formato de questões abertas, propondo problemas de di-
ferentes áreas do conhecimento e que possuem resposta 
única. Esse instrumento avalia as habilidades fundamentais 
de pensamento e as formas de reflexão e solução mais re-
levantes no cotidiano de nossas ações. No Peru, esse ins-
trumento foi aplicado na PUC-Peru, com 422 estudantes 
de Ciências e Engenharia da Universidade Peruana. Esse 
teste possui os requisitos psicométricos necessários para a 
avaliação das habilidades de PC na população peruana(13).
Na análise dos instrumentos evidenciados, cita-se o 
Real – World Outcomes, um inventário que avalia compor-
tamentos problemáticos do cotidiano, e que representa 
decisões em que se presume o PC como ausente ao ava-
liar os resultados negativos de decisões cotidianas pobres. 
Também permite inferir o grau de PC que permeia o racio-
cínio no cotidiano. O estudo foi realizado em Portugal e 
traduziu e adaptou transculturalmente tal inventário para 
a língua portuguesa. Os resultados de aplicação sugerem 
a relevância do instrumento para avaliar a tomada de de-
cisão e seu impacto na vida dos sujeitos, bem como para 
estimar a qualidade do PC utilizado na vida cotidiana(11).
DISCUSSÃO
Constatou-se a diversidade de referenciais de PC dis-
poníveis na literatura; nesta revisão, houve destaque para 
os referenciais de Facione(2-3,9-21), Ennis(2-3,11,13,19,22), Scheffer 
e Rubenfeld(3,14,20,22-24). Ao se analisar as definições de PC, 
confrontando-as com as revisões disponíveis na literatura 
e que abordaram períodos distintos, os resultados encon-
trados indicam que os estudos mais recentes têm inovado 
no sentido de diversificar o contingente de autores que 
versam acerca da definição.
No entanto, destacam-se os referenciais clássicos que 
tratam do PC, como, por exemplo: Facione com seu estu-
do Delphi da Associação Americana de Filosofia; Schaffer e 
Rubenfeld com o estudo Delphi, em que criaram um painel 
internacional de enfermeiros especialistas representando 
nove países e vinte e três estados dos EUA, a fim de produzir 
consenso sobre o PC na enfermagem; Richard Paul, o Presi-
dente do Conselho Nacional de Excelência em PC; e Alfaro 
Lefevre, com a definição centrada no desenvolvimento do 
PC, contribuindo decisivamente para o ensino e para a for-
mação em enfermagem, especialmente no que se refere à 
aplicação do processo diagnóstico de enfermagem(18,22,26,31,33).
O estudo desenvolvido na China traz para discussão o 
fato de que as diferentes culturas influenciam decisivamen-
te no modo de pensar das pessoas. Isso se evidencia no 
contexto Chinês, que possui um sistema político-ideológico 
centrado no autoritarismo e no controle, o que levaria os in-
divíduos a terem maior dificuldade em pensar criticamente, 
em razão das influências desse sistema e das limitações im-
postas no cotidiano da sociedade. Antes de pensar critica-
mente acerca dos problemas, torna-se fundamental traba-
lhar a formação crítica dos indivíduos(16). Essa postura pode 
representar uma importante contribuição a determinados 
países do Oriente Médio, da África, da Europa e da Ásia, ao 
se pensar a formação dos profissionais em nível mundial.
Outro estudo, do Irã, com base em uma análise concei-
tual realizada na perspectiva de alunos e docentes do Cur-
so de Graduação em Enfermagem, destaca a importância 
de o PC constituir uma disciplina independente nos cur-
rículos de formação em enfermagem e na área da saúde; 
além disso, sugere que esse tema pode ser abordado na 
disciplina de filosofia da enfermagem, dada a importância 
dessa temática para a performance profissional(27).
Defende-se a premissa de que o PC pode – e deve – 
permear os conteúdos que compõem as disciplinas do 
currículo das diferentes áreas do conhecimento e, em es-
pecial, os currículos da área da saúde. Isso é fundamental, 
tendo-se em vista que a criticidade assertiva, agregada ao 
pensamento, denota qualidade e segurança no atendi-
mento aos pacientes. Pensar criticamente pressupõe hábi-
tos mentais e habilidades que podem ser desenvolvidas. 
Pensando nisso, faz-se importante inserir essa prática nos 
diferentes níveis de formação na área da saúde.
Diante disso, percebe-se a necessidade da criação de 
modelos teóricos de avaliação do PC em estudantes e pro-
fissionais graduados, com o intuito de habilitá-los a pensar 
criticamente, a fim de que possam transformar suas práti-
cas de cuidado nos diferentes níveis de atenção à saúde, 
incluindo nos modelos teóricos instrumentos capazes de 
mensuração do PC também com enfoque holístico. Dessa 
forma, poderão romper com os padrões de lineariedade 
do pensamento.
Nesse aspecto, é preciso pensar a formação docente 
para a prática de avaliação do PC de estudantes, bem como 
para desenvolver esse pensamento utilizando estratégias já 
validadas cientificamente. Os diferentes instrumentos ana-
lisados podem ser aplicados no processo de formação dos 
futuros enfermeiros e demais profissionais da área da saúde.
Como desafio e proposta de inovação deste estudo – e 
que não se evidenciou nos estudos analisados –, destaca-
-se a necessidade de se romper com o paradigma bio-
médico com base em evidências clínicas, abordando um 
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cuidado holístico que pressupõe enfermeiros capazes de 
pensar também de maneira holística na aplicação do cui-
dado. Diante disso, faz-se premente o desafio de ensinar 
a pensar, não pressupondo abordar somente o pensar de 
forma lógica e linear, mas um pensar ampliado, holístico, 
dinâmico, sensível, compreensível, humano, intuitivo e 
com ênfase nos hábitos mentais. Esse pensamento holís-
tico permitirá considerar todas as dimensões humanas en-
volvidas no ato de cuidar.
No referencial de Facione, autor de maior evidência nos 
estudos selecionados, encontra-se a definição de pensa-
mento crítico holístico (PCH) como o pensar com qualidade, 
ou seja, é o processo de julgamento centrado em decidir no 
que acreditar ou no que fazer; para isso, o pensador crítico 
não deve ser negativo ou cínico, mas pensativo ou reflexivo 
e equilibrado, exigindo das pessoas expressar algum tipo 
de razão ou base para o que quer que esteja dizendo(39-40).
Frente a isso, ressalta-se a necessidade de novas pes-
quisas utilizando instrumentos avaliativos do PC para, des-
sa maneira, identificar como os indivíduos estão pensando 
e com que qualidade pensam. A partir disso, será possível 
traçar estratégias capazes de modelar pensamentos per-
meados de criticidade. Também se faz importante destacar 
a existência do instrumento Holistic Critical Thinking Score 
Rubric (HCTSR), desenvolvido por Facione e com tradução e 
adaptação transcultural autorizadas para a realidade brasi-
leira por Riegel e Crossetti. Deve-se destacar que esse ins-
trumento não foi encontrado nas publicações seleciona-
das, mas pode preencher algumas lacunas existentes entre 
o pensamento lógico e o pensamento holístico, sendo ca-
paz de mensurar o PCH, ou seja, o julgamento criterioso, 
apoiado por hábitos da mente bem desenvolvidos e es-
truturados, dando-se ênfase à totalidade dos seres para os 
quais estamos pensando o seu cuidado, incluindo o PCH(39).
CONCLUSÃO
Foram evidenciadas, com esta revisão, diversas defini-
ções utilizadas em estudos que versam sobre o PC. No en-
tanto, existe uma predominância de referenciais que ser-
vem de base para a construção de pesquisas no campo da 
criticidade do pensamento em diversas profissões da área 
da saúde e no campo da educação em enfermagem. A re-
corrência de estudos utilizando instrumentos desenvolvi-
dos por Facione, especialmente na literatura internacional, 
pode estar relacionada a sua eficácia e a resultados posi-
tivos encontrados. Apesar disso, outros instrumentos têm 
sido desenvolvidos e utilizados em diversos países, a fim de 
se obter uma avaliação fidedigna e assertiva, levando em 
consideração as dimensões que compõem o pensamento.
Nesse aspecto, essa temática tem sido motivo de preo-
cupação de pesquisadores e continua sendo foco de pes-
quisas. Isso se deve ao fato de o PC tornar-se cada vez mais 
essencial no mundo da formação e do trabalho, abrindo os 
horizontes da reflexão e alavancando decisões embasadas 
nos conhecimentos e organizadas com o pensamento de 
qualidade, bem definido e coerente.
Com isso, por meio desta revisão da literatura, dispara-
-se a reflexão acerca do vasto aparato de referenciais te-
óricos e instrumentos capazes de mensurar o PC, o que 
contribui sobremaneira para a educação em enfermagem, 
com vistas à formação de enfermeiros que aprendam a 
pensar sobre o pensar e com qualidade. Espera-se, com 
isso, que se tornem críticos, reflexivos, éticos genuinamen-
te; capazes de tomar as melhores decisões no processo 
diagnóstico de enfermagem; comprometidos com a saú-
de da população brasileira e preparados para enfrentar os 
desafios que estão postos em nossa sociedade.
Entre as limitações deste estudo, pode-se destacar a 
utilização de cinco bases de dados para busca de artigos, 
não incluindo as bases Web of Science, Cinahl e Embase. 
Além disso, o olhar dos pesquisadores quanto às variáveis 
investigadas em revisões integrativas anteriores pode ter 
sido diverso, uma vez que o método possui um compo-
nente subjetivo na análise e na interpretação dos dados e, 
consequentemente, nos resultados obtidos.
Diante desse contexto, destaca-se a importância da 
criação de modelos teóricos capazes de guiar a maneira 
de avaliar o pensamento com o objetivo de transformá-
-lo. Torna-se fundamental, portanto, um sistema de ensi-
no fortemente estruturado, com metodologias ativas de 
aprendizagem; e também com foco na competência de PC 
com vistas à tomada de decisões acuradas quando se refe-
re à formação dos profissionais para o contexto da saúde. 
Nessa direção, cita-se a possibilidade de se ensinar e de se 
avaliar o PC de modo holístico, a partir do instrumento de 
avaliação Holistic Critical Thinking Rubric (HCTSR), proposto 
por Facione, trazendo inovação para o ensino e acurácia na 
aplicação do processo diagnóstico em enfermagem.
Não se deve perder de vista que, antes de se desenvol-
ver o PC, é necessário identificar o nível de pensamento 
encontrado e quais as habilidades que precisam ser quali-
ficadas ou desenvolvidas. Frente a esse desafio, podem-se 
utilizar os instrumentos de mensuração valiosos disponí-
veis na literatura. E a aplicação desses instrumentos deve 
servir de ponto de partida para se intervir de modo preciso 
e com as inúmeras estratégias capazes de desenvolvê-lo. É 
preciso inovar, incluir novas tecnologias no ensino, desen-
volvendo o pensamento dos profissionais que realizarão 
intervenções no dia a dia e na reabilitação da saúde das 
 Riegel F, Crossetti MGO
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pessoas, compreendendo-as e cuidando-as como o ser 
holístico que são.
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